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結 果  
 NLRおよびPLRは、維持血液透析（HD）を必要とする患者と比較して、腎機能が維持され
ている患者で有意に高かった（それぞれ、p < 0.05およびp < 0.01）。NLR = 4.0およびPLR 
= 137.7は、腎転帰のカットオフ値であった（曲線下面積 = 0.782および0.819、感度 = 
78.4％および89.2％、特異度 = 71.4％および71.4％）。さらに、NLR = 5.0 は、血液透析
を必要とする患者において腎障害からの回復を予測する可能性があった（曲線下面積 = 
0.929、感度 = 83.3％、特異度 = 85.7％）。 
 




















結 論  
診断時のNLRおよびPLRはRPGN患者の腎転帰を予測でき、NLRはHDを必要とする患者のHDから
の離脱を予測できることを明らかにした。特に腎機能が回復する可能性が低い患者では、
NLRとPLRに応じて治療戦略を変更でき、これにより治療に関連する合併症のリスクが軽減
される可能性がある。 
 
 
 
 
 
 
 
